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(54) Appareil d'aide a la ventilation d'un patient 

(57) L'invention propose un appareil d'aide a la ven- 
tilation (10) d'un patient qui respire par des cycles sue- 
cessifs dont chacun comporte une phase inspiratoire et 
une phase expiratoire, du type qui comporte: 

une source de gaz (12) sous pression dont un ori- 
fice de sortie fournit un flux de gaz sous pression ; 
un bloc de distribution (50) du flux de gaz qui com- 
prend un circuit de transmission (52) qui relie la 
source de gaz (12) a une conduite principale inspi- 



ratoire (14) ; et 

une valve inspiratoire (54) de regulation dudit flux 
de gaz qui est interposee dans le circuit de trans- 
mission et qui est commandee par un circuit de 
commande de I'appareil (10), en fonction notam- 
ment des valeurs du debit et de la pression du gaz 
dans la conduite principale (14), 

caracterise en ce que la valve inspiratoire (54) est rea- 
lisee sous la forme d'un distributeur rotatif. 




Q. 

LU 
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[0001] L'irwention concerne un appareil d'aide a la 
ventilation d'un patient. 

[0002] L'invention concerne plus particulierement un 
appareil d'aide a la ventilation d'un patient qui respire 
par des cycles successifs dont chacun comporte une 
phase inspiratoire et une phase expiratoire. 
[0003] II existe de nombreux types d'appareils d'aide 
a la ventilation, aussi appeles respirateurs, qui permet- 
tent de pallier les troubles de la respiration en procurant 
notamment au patient une aide insufflatoire lors des 
phases inspiratoires. 

[0004] Le patient porte generalement sur le visage un 
masque qui recouvre le nez et la bouche et auquel le 
circuit inspiratoire est relie de maniere notamment a for- 
cer I'inspiration du patient. 

[0005] De fagon k pouvoir etre utilise pour plusieurs 
types de pathologies, I'appareil d'aide a la ventilation 
doit pouvoir fonctionner selon des modes d'aide k la 
ventilation de types differents, notamment un mode du 
type ventilation volumetrique, un mode du type ventila- 
tion a percussions et un mode du type ventilation baro- 
metrique. 

[0006] Selon le mode d'aide a la ventilation du type 
volumetrique, I'appareil d'assistance doit transmettre au 
patient un volume d'air constant et/ou determine. Le de- 
bit d'air foumi au patient au cours de la phase inspira- 
toire peut etre constant, decroissant, croissant, sinusoi- 
dal, etc... 

[0007] La valeur du debit a transmettre au patient peut 
varier dans une large plage de valeurs qui peut s'eten- 
dre de 5 a 150 litres par minute. Dans tous les cas, il 
doit etre parfaitement mattrise. De plus, la duree de 
I'augmentation du debit lors du passage de la phase ex- 
piratoire a la phase inspiratoire du patient, ainsi que la 
duree de la diminution du debit lors du passage de la 
phase inspiratoire a la phase expiratoire du patient doi- 
vent etre les plus courtes possibles. 
[0008] Selon le mode d'aide k la ventilation du type 
barometrique, I'appareil d'assistance doit transmettre 
au patient du gaz, et notamment un volume de gaz, sous 
une pression constante durant toute la phase inspiratoi- 
re du patient. Selon ce type de ventilation, le debit du 
gaz sous pression est plus important que dans le mode 
du type ventilation volumetrique. La dur6e de mont6e 
en pression du gaz doit etre la plus courte possible. Or, 
les appareils d'aide a la ventilation, notamment les ap- 
pareils de ventilation a domicile, permettent diff icilement 
de reduire cette duree au minimum. 
[0009] Selon le troisieme mode d'aide a la ventilation 
a percussions, i'appareil d'aide a la ventilation doit trans- 
mettre au patient un debit de gaz qui est module en am- 
plitude au cours des differentes phases de la ventilation. 
La frequence des oscillations, qui peut etre comprise 
entre 1 et 10 coups par seconde, est difficilement obte- 
nue par les appareils d'aide du type connu. En effet, 
I'inertie des valves inspiratoires ne permet pas toujours 
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de satisfaire les exigences decrites precedemment. 
[0010] De plus, I'appareil d'aide a la ventilation neces- 
site une alimentation electrique pour permettre le fonc- 
tionnement d'elements tels que la source de gaz sous 

5 pression qui peut etre un soufflet ou une turbine. 

[0011] Les appareils de ventilation, notamment les 
appareils de ventilation a domicile, ne permettent pas 
toujours I'utilisation des trois modes precites. 
[0012] Un tel appareil peut etre utilise en milieu hos- 

10 pitalier ou au domicile des patients. Dans un cas comme 
dans I'autre, il peut etre utilise par des patients pouvant 
se deplacer, de fa9on a ne pas entraver leur mobilite, et 
il est alors interessant de leur proposer des appareils 
d'aide autonomes a la ventilation. 

15 [0013] Dans ce cas, il est necessaired'equiper les ap- 
pareils avec des batteries d'accumulateurs electriques. 
Cependant, Tautonomie est fortement limitee a cause 
de I'encombrement, du poids, ainsi que du cout de tels 
accurnulaleurs qu'il est necessaire d'inlegrer a I'appareil 

20 d'aide a la ventilation. 

[0014] De plus, la tres large diversite des pathologies 
traitees par les appareils d'aide a la ventilation necessite 
une certaine specialisation de chaque appareil. Ainsi, a 
chaquetypo d'apparcil correspond une categorie de pa- 

25 thologies. Ceci diminue le nombre d'appareils produits 
pour chaque categorie et augmente les couts d'etudes 
et de fabrication 

[0015] Dans le but de remedier a ces inconvenients, 
l'invention propose un appareil d'aide a la ventilation 
30 d'un patient qui respire par des cycles successifs dont 
chacun comporte une phase inspiratoire et une phase 
expiratoire, du type qui comporte : 

une source de gaz sous pression dont un orifice de 
35 sortie fournit un flux de gaz sous pression destine 
a etre transmis aux voies aeriennes sup6rieures du 
patient ; 

un bloc de distribution du flux de gaz sous pression 
qui comprend un circuit de transmission qui relie 

40 I'orifice de sortie de la source de gaz a une premiere 
extremite libre d'une conduite principale inspiratoire 
sur la seconde extremite libre de laquelle est fixe 
un masque, notamment du type facial, destine a 
etre porte par le patient ; et 

45 - une valve inspiratoire de regulation dudit flux de gaz 
qui est interpos6e dans le circuit de transmission et 
qui est commandee par un circuit de commande de 
I'appareil, en fonction notamment des valeurs du 
debit et de la pression du gaz dans la conduite prin- 

so cipale. 

caracterisc en cc que la valve inspiratoire est realisee 

sous la forme d'un distributee rotatif. 

[0016] Selon d'autres caracteristiques de l'invention : 

55 

la valve inspiratoire de regulation du flux de gaz 
comporte un corps de valve tubulaire comportant, 
dans sa paroi, une ouverture oblongue longitudina- 
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le qui permet la transmission du flux de ga7 depuis 
I'orifice de sortie de la source de gaz a la premiere 
extremite libre de la conduite principale inspiratoire 
et compose, un boisseau qui est monte mobile en 
rotation dans le corps, qui est ferme a Tune de ses 5 
extremites axiales et dont un bord d'extremite axiale 
oppose a son extremite fermee est profile de fagon 
a provoquer, lors de la rotation du boisseau, la va- 
riation progressive de la section de passage de 
I'ouverture oblongue permettant la transmission du to 
flux de gaz ; 

I'orifice de sortie de la source de gaz debouche 
dans la premiere extremite libre d'un premier trou 
dont la seconde extremite libre est obturee par I'ex- 
tremite fermee du boisseau, et le bloc de distribu- *5 
tion comporte un evidement qui debouche d'une 
part en vis-a-vis de I'ouverture oblongue longitudi- 
nale de laquelle il est compl6mentaire et, d'autre 
part, dans un deuxieme trou borgne sur Textremile 
libre duquel est fixee la premiere extremite libre de 20 
la conduite principale inspiratoire ; 
le boisseau est entraine en rotation par un moteur, 
notamment du type pas a pas, commande par le 
circuit de commando de I'appareil ; 
le boisseau comporte un dispositif d'indexation de 2* 
sa position angulaire ; 

lorsque I'appareil fonctionne en mode d'assistance 
respiratoire par ventilation volumetrique : au cours 
de la phase inspiratoire duquel I'appareil doit f oumir 
au patient un volume de gaz predetermine, le circuit 30 
de commande de I'appareil commande la position 
angulaire du boisseau et ia pression foumie par la 
source de gaz de fagon que la section de passage 
permette la transmission au patient du volume de 
gaz predetermine ; 35 
lorsque I'appareil fonctionne en mode d'assistance 
respiratoire par ventilation barometrique, au cours 
de la phase inspiratoire duquel I'appareil doit foumir 
au patient un gaz sous une pression predetermi- 
nee, le circuit de commande de I'appareil comman- 40 
de la position angulaire du boisseau de facon que 
la section de passage corresponde a la totalite de 
I'ouverture oblongue et le circuit de commande de 
I'appareil commande la pression fournie par la sour- 
ce de gaz, pour que la pression du gaz dans la con- *5 
duite inspiratoire soit la pression de gaz 
predelerminee ; 

lorsque I'appareil fonctionne en mode d'assistance 
par ventilation a percussions, au cours de la phase 
inspiratoire duquel I'appareil doit fournir au patient so 
un debit oscillant autour d'un debit de gaz predeter- 
mine, lo circuit do commande de I'appareil com- 
mande I'oscillation de ia position angulaire du bois- 
seau autour d'une position predeterminee corres- 
pondant au debit predetermine et commande la 55 
pression fournie par la source de gaz ; 
la source de gaz sous pression comporte une ma- 
chine electrique toumante, pilotee en vitesse par le 




circuit de commande, dont une extremite libre du 
rotor entraine en rotation une roue a aubes qui en- 
traine le flux gazeux dans une volute de guidage 
d'un carter, lorsque la machine electrique toumante 
est alimentee electriquement ; 
le carter comporte au moins un point d'injection, de- 
bouchant dans la volute, d'au moins un gaz compri- 
me qui est fourni par une autre source de pression 
amont, sous une seconde pression superieure a la 
premiere pression, et le gaz comprime sous la se- 
conde pression est susceptible d'entrainer en rota- 
tion la roue a aubes ainsi que le rotor de la machine 
electrique toumante, de fagon que le gaz sous pres- 
sion soit fourni au patient sous la premiere pression 
et que la machine electrique toumante fonctionne 
en generatrice d'energie electrique et produise de 
I'energie electrique ; 

le flux d'au moins un gaz sous une seconde pres- 
sion est injecle dans le carter selon une direction 
sensiblement tangentielle a la volute ; 
la source de pression amont consiste au moins par- 
tiellement en un circuit de gaz sous pression, dis- 
ponible en milieu hospitaller ; 
la source de pression comporte un reservoir de gaz 
sous pression ; 

le reservoir est integre a I'appareil d'assistance ; 
le gaz sous la seconde pression est compose au 
moins partiellement d'air ; 

le gaz comprime sous la seconde pression est com- 
pose au moins partiellement d'un gaz 
therapeutique ; 

le gaz therapeutique est de I'oxygene ; 
des moyens de regulation de pression sont interpo- 
ses entre ladite autre source de pression amont et 
le point d'injection ; 

I'appareil comporte une valve de dosage du gaz 
comprime sous la seconde pression, dont I'ouver- 
ture est commandee de fagon proportionnelle a 
I'ouverture de la valve inspiratoire ; 
I'energie electrique fournie par la machine electri- 
que toumante, fonctionnant en generatrice, alimen- 
te au moins partiellement les systemes consomma- 
teurs d'electricite de I'appareil ; 
I'energie electrique produite par la machine electri- 
que toumante , fonctionnant en generatrice, alimen- 
te et charge au moins partiellement une batterie 
d'accumulateurs de I'appareil ; 
I'energie electrique produite par ia machine electri- 
que toumante est superieure a I'energie electrique 
consommee par les systemes consommateurs 
d'electricite, de fagon que I'appareil d'aide a la ven- 
tilation respiratoire soit autonomc ; 
le bloc de distribution comporte des moyens de pi- 
lotage qui permettent de piloter I'ouverture et la fer- 
meture d'une valve expiratoire qui est agencee in- 
differemment dans la conduite inspiratoire d'un cir- 
cuit simple ou dans la conduite expiratoire d'un cir- 
cuit double ; 
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lorsque I'appareil comporte un circuit double, la 
vanne expiratoire est agencee dans un module qui 
est fixe sur le bloc de distribution et qui comporte 
un conduit de facon a relier les moyens de pilotage 
a la vanne expiratoire ; 

les moyens de pilotage permettent d'appliquer a la 
valve expiratoire une pression expiratoire positive, 
et la pression expiratoire positive estfournie par un 
ventilateur ; 

le bloc de distribution comporte des moyens de me- 
sure qui determinent le debit du gaz qui circule, lors 
de la phase expiratoire, dans laconduite inspiratoi- 
re d'un circuit simple, ou dans la conduite expiratoi- 
re d'un circuit double ; 

lorsque I'appareil comporte un circuit double, il com- 
prend un module qui est fixe sur le bloc de distribu- 
tion et qui comporte au moins un conduit qui relie 
les moyens de mesure a la conduite expiratoire. 

[001 7] D'autres caracteristiques et avantages de I'in- 
vention apparaitront a la lecture de description detaillee 
qui suit pour la comprehension de laquelle on se repor- 
tera aux dessins annexes parmi lesquelles : 

la figure 1 est une vue schematique et simplifiee 
d'un appareil d'aide a la ventilation realise selon 
I'etat de la technique, I'appareil etant illustre lors 
d'une phase inspiratoire ; 

la figure 2 est une vue schematique et simplifiee 
d'une partie d'un appareil d'aide a la ventilation rea- 
lise conformement aux enseignements de 
I'invention ; 

la figure 3 est une vue en perspective eclatee qui 
represente principalement le bloc de distribution du 
flux de gaz sous pression, realise conformement a 
('invention, ainsi que la source de gaz sous 
pression ; 

les figures 4 a 8 represented les differentes vues 
exterieures la source de gaz sous pression assem- 
blee avec le bloc de distribution du flux de gaz sous 
pression, cet ensemble etant illustre respective- 
ment en vue de face, en vue de dessus, en vue de 
dessous et en vues de cote ; 
la figure 9 est une vue en coupe de la source de 
gaz sous pression et du bloc de distribution du flux 
de gaz, selon la ligne 9-9 de la figure 4 ; 
la figure 10 est une vue en coupe partielle de la 
source de gaz sous pression et du bloc de distribu- 
tion du flux de gaz selon la ligne 10-10 de la figure 
6 ; 

la figure 11 est une vue schematique developpee 
du boisseau rotatif do la valve inspiratoire du bloc 
de distribution ; 

la figure 12 est une vue partielle en detail de celle 
representee a la figure 9, la valve inspiratoire etant 
dans une position fermee ; 

la figure 1 3 est une vue similaire a celle representee 
a la figure precedente, la valve d'inspiration etant 



dans une position partiellement ouverte ; 
la figure 14 est une vue similaire a celle representee 
a la figure 2. I'appareil d'aide a la ventilation etant 
equipe d'un circuit simple ; 
5 - la figure 1 5 est une vue similaire a celle representee 
a la figure 2, I'appareil d'aide a la ventilation etant 
equipe d'un circuit double. 

[0018] Dans la suite de la description, les elements 
10 identiques ou similaires seront designes par les memes 
ch iff res de reference. 

[0019] On a illustre sur la figure 1 un appareil d'aide 
a la ventilation d'un patient realise selon I'etat de la tech- 
nique. 

15 [0020] L'appareil 1 0 comporte tout d'abord une sour- 
ce d'air sous pression 12 qui est par exemple realisee 
sous la forme d'un motoventilateur ou d'une turbine, a 
moteur electrique, qui fournit en permanence de I'air 
sous pression a une conduile inspiratoire principale 14 

20 dont une extremite aval est par exemple reliee a un mas- 
que 1 5 qui recouvre les voies aeriennes superieures du 
patient, c'est-a-dire le nez et la bouche. 
[0021] Dans la conduite inspiratoire 14, on a interpose 
unc valve inspiratoire 16 qui est ici realisee sous la for- 

25 me d'une valve ballon a commande pneumatique. La 
valve inspiratoire 1 6 est ouverte pendant les phases ins- 
piratoires du patient, et elle est fermee pendant les pha- 
ses expiratoires. Toutefois, une conduite de derivation 
18 contourne la valve inspiratoire 16 de maniere a per- 

30 mettre le passage dans la conduite inspiratoire 1 4, me- 
me pendant les phases expiratoires, d'un leger debit de 
fuite qui permet par exemple de compenser des fuites 
d'air au niveau du masque 15 du patient. 
[0022] En aval de la valve inspiratoire 16, on trouve 

35 successivement dans la conduite inspiratoire 1 4 un cla- 
pet anti-retour 20, qui empeche que du gaz expire par 
le patient ne puisse remonter en direction de la source 
d'air sous pression, et un capteurde debit et de pression 
22. 

40 [0023] Pour la commande de la valve inspiratoire 16, 
on peut voir qu'il est prevu une electrovanne 24 qui pos- 
sede trois entrees 24-1 , 24-2 et 24-3 dont chacune est 
reliee par un tuyau respectivement au ballon de la valve 
inspiratoire 16, a la sortie de la source d'air sous pres- 

45 sion 12, et a la conduite inspiratoire 14 en aval de la 
valve inspiratoire 16. 

[0024] L'eleclrovanne 24 de commande de la valve 
inspiratoire 16 peut done mettre en communication soit 
son entree 24-1 avec son entree 24-2, soit son entree 

50 24-1 avec son entree 24-3. Dans le premier cas, la pres- 
sion qui regne dans le ballon de la valve inspiratoire 16 
est alors celle fournie par la source de pression 12, ce 
qui provoque la fermeture de la valve inspiratoire 1 6. Au 
contraire, lorsque l'electrovanne24 met en communica- 

55 tion ses entrees 24-1 et 24-3, conformement a la figure 
1 , la valve inspiratoire 1 6 s'ouvre et permet a I'air ou au 
melange sous pression fourni par la source de pression 
12 d'etre achemine jusqu'au patient. 
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[0025] Pour plus de details concernant le fonctionne- 
ment du circuit inspiratoire, on se reportera avec profit 
au document FR-A-2.760.196 qui decrit une valve ins- 
piratoire 1 6 de meme type. 

[0026] L'appareil d'aide a la respiration 10 comporte 
par ailleurs une conduite expiratoire 26 dont une extre- 
mite amont 28 est par exemple reliee au masque 1 5 du 
patient et dont une extremite aval 30 debouche par 
exemple dans I'atmosphere. 

[0027] De maniere connue, une valve expiratoire 32, 
realisee sous la forme d'une valve ballon, est interposee 
dans la conduite expiratoire 26. La valve expiratoire 32 
est fermee pendant les phases inspiratoires du patient, 
et elle est ouverte, partiellement ou totalement, lors des 
phases expiratoires. La pression regnant dans le ballon 
de la valve d'expiration 32, qui determine I'ouverture ou 
la fermeture de la valve 32, est commandee par un cir- 
cuit de commande 34. 

[0028] Le fonclionnemenl du circuit de commande 34 
de la valve expiratoire 32 va maintenant etre decrit plus 
en detail. 

[0029] Lors d'une phase inspiratoire, le ballon de la 
valve expiratoire 32 est gonfle. Ainsi, la valve expiratoire 
32 est fermee, empechant ainsi touto circulation de gaz 
dans la conduite expiratoire 26. 
[0030] En debut de phase expiratoire, le ballon de la 
valve expiratoire 32 est degonfle de facon a permettre 
la circulation de gaz dans la conduite expiratoire 26. 
[0031] Lorsque Ton souhaite imposer au patient une 
pression d'expiration positive, on est alors amene a pro- 
voquer, relativement rapidement apres le debut de la 
phase expiratoire et par exemple apres une duree com- 
prise entre 100 et 200 millisecondes, I'arret du degon- 
flage du ballon de la valve expiratoire 32. 
[0032] On peut par exemple choisir d'arreter le de- 
gonflage du ballon de la valve expiratoire 32 lorsque la 
pression dans le ballon de la valve 32 a chute jusqu'a 
une valeur superieure de seulement 3 millibars a la va- 
leur choisie pour realiser la pression d'expiration positi- 
ve. 

[0033] Ainsi, la valve expiratoire 32 ne s'ouvre que 
lorsque I'effort exerce par Pair expire par le patient, en 
amont de la valve expiratoire 32 dans la conduite expi- 
ratoire 26, devient superieur a une valeur de seuil que 
Ton peut regler en ajustant la pression du ballon de la 
valve expiratoire 32. 

[0034] Cependanl, un lei type d'appareil d'aide a la 
ventilation 1 0 ne permet pas un fonctionnement optimal 
tel que decrit precedemment. 

[0035] De facon a remedier a ces inconvenients, I'in- 
vention propose que I'appareil d'aide a la ventilation 10 
du patient comporte un bloc dc distribution 50 du flux 
du gaz sous pression qui comprend un circuit de trans- 
mission 52 qui relie I'orifice de sortie de la source de gaz 
12 sous pression a une premiere extremite libre 54 de 
la conduite inspiratoire principale 14 sur la seconde ex- 
tremite de laquelle est fixe le masque 15 destine a etre 
porte par le patient. 



[0036] Un tel appareil d'aide a la ventilation 1 0 est re- 
presents a la figure 2. 

[0037] De facon a reguler et a moduler de facon pre- 
cise le flux de gaz entre la source de gaz 1 2 sous pres- 

5 sion et la conduite inspiratoire 1 4, une valve inspiratoire 
54 est interposee dans le circuit de transmission 52. 
[0038] La valve inspiratoire 54 est commandee par un 
circuit de commande, non represente, de I'appareil, no- 
tamment en fonction des valeurs du debit et de la pres- 

10 sion du gaz dans le circuit de transmission 52. Le circuit 
de commande comporte des circuits electroniques qui 
permettent notamment le traitement ainsi de I'elabora- 
tion de signaux electriques. 

[0039] A cet effet, des premiers moyens de mesure 

'5 56 permettent de determiner la perte de charge provo- 
quee par la valve inspiratoire 54. Les premiers moyens 
de mesure 56 transmettent au circuit de commande une 
information representative de la difference de pression 
entre I'amonl el aval de la valve inspiratoire 54. 

20 [0040] Les moyens de mesure 56 peuvent consister 
en un capteur de pression differentielle qui est fixe sur 
le bloc de distribution 50, et qui est relie au circuit de 
transmission 52 par un premiercanal et un second canal 
ou passage, non reprcscntes, en amont et cn aval de 

25 |a valve inspiratoire 54 respectivement. 

[0041 ] Des deuxiemes moyens de mesure 58 permet- 
tent de determiner la pression qui regne a proximite de 
Textremite aval du circuit de transmission 52. Les 
deuxiemes moyens de mesure 58 transmettent au cir- 

30 cuit de commande une information representative de la 
pression dans la conduite inspiratoire 14. 
[0042] Les deuxiemes moyens de mesure 58 peuvent 
consister en un capteur de pression qui est relie au cir- 
cuit de transmission 52. 

35 [0043] lis peuvent aussi consister en un capteur de 
pression differentielle similaire a celui utilise pour les 
premiers moyens pression 56. L'utilisation d'un tel cap- 
teur permet de diminuer le nombre de composant de 
I'appareil d'aide a la ventilation 10, et par consequent 

*o de reduire son cout de fabrication. Dans ce cas, le cap- 
teur de pression differentielle comporte deux prises de 
pression, Tune etant reliee, parun canal non represente, 
au circuit de transmission 52, I'autre capteur etant relie 
directement a I'atmosphere. 

45 [0044] Des troisiemes moyens de mesure 60 permet- 
tent de determiner le debit du flux de gaz qui circule dans 
le circuit de Iransmission 52 et qui correspond sensible- 
ment au flux de gaz qui est transmis au masque 15 du 
patient. 

50 [0045] Conformement a la figure 2, les moyens de 
mesure 60 component deux capteurs de pression qui 
sont situes dc part et d'autre d'un organc qui a pourfonc- 
tion de provoquer une chute de pression. 
[0046] Conformement aux enseignements de I'inven- 

55 tion et de facon a reguler de facon optimale le flux de 
gaz qui circule dans le circuit de transmission 52, la val- 
ve inspiratoire 54 est du type a boisseau rotatif. 
[0047] Elle permet de faire varier la section de passa- 
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ge du flux de gaz qui la traverse par la rotation d'un or- 
gane mobile entraine par un dispositif d'entrainement 
rapide et presentant une faible inertie ; de facon a redui- 
re, notamment les temps d'ouverture et de fermeture de 
la valve, lors des passages de la phase inspiratoire a ia 
phase expiratoire et inversement. 
[0048] La valve inspiratoire 54 se presente sous la for- 
me d'un distributeur rotatif qui comporte alors un corps 
tubulaire 62 qui est aligne axialement avec I'orifice de 
sortie de la source de gaz 12 d'axe X-X. 
[0049] Conformement aux figures 9 et 1 0, le corps tu- 
bulaire 62 est recu de facon etanche dans un premier 
trou 64 du bloc de distribution 50. 
[0050] Le corps tubulaire 62 comporte, dans sa paroi 
cylindrique annufaire, une premiere ouverture oblon- 
gue : ou lumiere 66, d'orientation axiale. Un evidement 
68 est realise dans le bloc de distribution 50, en vis-a- 
vis de Touverture oblongue 66. 

[0051 ] L'ouverlure oblongue 66 el I'evidement 68 per- 
mettent ainsi de relier I'interieur du corps tubulaire 62 et 
un deuxieme trpu 70 realise axialement dans le bloc de 
distribution 50. 

[0052] Conformement a la figure 10, les deux trous 
64 et 70 sont paralleles et superposes Tun a I'autre. 
[0053] L'ouverture oblongue 66 defrnrt la section 
maximale de passage du flux de gaz a travers la valve 
inspiratoire 54. La section de passage maximale ainsi 
definie est superieure a la section de passage neces- 
saire a la transmission du volume de gaz maxima!, lors- 
que I'appareil d'aide a la ventilation 10 fonctionne en 
mode d'assistance respiratoire par ventilation volume- 
trique. 

[0054] De facon a gerer le debit de gaz sous pression 
traversant la valve 54, e'est-a-dire le debit du gaz qui 
est transmis aux voies aeriennes du patient, un bois- 
seau 72 est monte mobile en rotation autour de I' axe X- 

X. 

[0055] Le boisseau mobile 72 comporte une jupe ou 
chemise 74 qui s'etend axialement depuis une paroi 
transversale arriere 76 permettant d'obturer I'extremite 
aval 78 du corps tubulaire 62. Ainsi, le flux d'air sous 
pression introduit dans le premier trou 64 ne peut s'en 
echapper que par l'ouverture oblongue 66 et I'evide- 
ment 68. 

[0056] La jupe 74 s'etend ainsi axialement de la paroi 
transversale arriere 76 vers I'extremite amont du pre- 
mier depuis le trou 64. Sa dimension axiale maximale 
est definie de facon qu'une partie avant de la jupe 74 
puisse, en position fermee, obturer totalement l'ouver- 
ture oblongue 66 du corps tubulaire 62. 
[0057] De facon a simplifier la realisation de I'etan- 
cheitc du premier trou 64, I'orifice do sortie dc la source 
de gaz 12 est montee de facon etanche directement a 
I'interieur d'un orifice 82 de I'extremite libre amont du 
corps tubulaire 62. 

[0058] Le bord d'extremite axiale avant 80 de la jupe 
74. qui est opposee a la paroi transversale 76, est pro- 
file. 



[0059] En general, le profil du bord d'extremite axiale 
80 comporte deux zones. 

[0060] Une premiere zone consiste en une rainure 
axiale 84 qui s'etend jusqu'a proximite de la paroi trans- 

5 versale arriere 76 du boisseau 72, de facon que, lorsque 
le boisseau 72 est dans une position angulaire dite de 
pleine ouverture, la rainure axiale 84 s'etend en vis-a- 
vis de l'ouverture oblongue 66 de maniere que la section 
de passage du flux corresponde a la section de passage 

10 maximale definie precedemment. Ainsi, la largeur de la 
rainure axiale 84 peut correspondre a un secteur d'an- 
gle d'une vingtaine de degres. 

[0061 ] La seconde zone correspond a une courbe en 
forme generale de spirale 86 qui s'etend entre les deux 

'5 bords axiaux paralleles de la rainure 84. 

[0062] La figure 11 represente un exemple de deve- 
loppe de la jupe 74 faisant plus clairement apparaitre 
les deux zones et notamment le profil de la spirale 86. 
[0063] Ainsi, la rotation du boisseau provoque une ob- 

20 turation de l'ouverture oblongue 66 de facon a faire va- 
rier la section de passage du flux de gaz. 
[0064] Le boisseau 72 comporte une queue 88 qui 
s'etend axialement depuis la paroi transversale 76, 
dans une direction arriere opposee a la source dc gaz 

25 1 2 sous pression . Un trou 90 d'axe X-X est realise dans 
la queue 88 de facon a permettre le passage d'un orga- 
ne 92 d'entraTnement en rotation du boisseau 72. L'or- 
gane 92 est immobilise en rotation par rapport a la 
queue 88. Avantageusement I'organe 92 est monte ser- 

30 re dans I'autre trou axiale 90. 

[0065] L'organe 92, qui entraine en rotation le bois- 
seau 72, est ici I'arbre de sortie d'un moteur electrique 
94 du type pas a pas. La rotation du moteur 94 est com- 
mandee par le circuit de commande de I'appareil 10. 

35 [0066] De facon a indexer angulairement la position 
du boisseau 72, et done celle de la spirale 86, par rap- 
port a la premiere ouverture oblongue 66, un voile 96 
transversal est agence sur la queue 88. Le voile 96 com- 
porte sur la peripherie de ses faces radiales des dispo- 
se sitifs permettant I'identification de sa position angulaire. 
[0067] Le voile 96 peut alors correspondre a une roue 
de codage qui coopere avec un dispositif optique 98, 
partiellement represente a la figure 9. 
[0068] Ainsi, de maniere generale connue, le dispo- 

45 sitif optique 98 transmet au circuit de commande une 
information representative de la position angulaire du 
boisseau 72. 

[0069] Utilisation d'une telle valve inspiratoire 54 
presente de nombreux avantages. 

50 [0070] Le fonctionnement de I'appareil d'aide a la ven- 
tilation 1 0 , ainsi que la regulation du flux de gaz transmis 
aux voies aeriennes supericurcs du patient par la valve 
inspiratoire 52 sont les suivants. 
[0071] En phase expiratoire, le boisseau 72 de la val- 

55 ve inspiratoire 52 est dans une position dite fermee, re- 
presentee a la figure 12. Dans ce cas, la jupe 74 obture 
totalement l'ouverture oblongue 66. 
[0072] Avantageusement, dans cette position, le bord 
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d'extremite avant 80 de la jupe 74 n'obture pas totale- 
ment la premiere ouverture oblongue 66 de fagon a lais- 
ser circuler en permanence, par la section de passage, 
un debit de gaz appele debit de fuite. 
[0073] Le debit de fuite qui circule dans la conduite 5 
inspiratoire 1 4 permet notamment de compenser les fui- 
tes au niveau du masque 15 du patient. 
[0074] Lorsque I'appareil d'aide a la ventilation 10 
passe en phase inspiratoire, le moteur 94 entraine en 
rotation le boisseau 72 jusqu'a une position predetermi- 10 
nee, representee a la figure 13, de fagon a augmenter 
la section de passage du gaz dans I'ouverture oblongue 
66. 

[0075] Lorsque la difference de pression entre I'amont 
et I'aval de la valve inspiratoire 52 est constante, le debit 15 
de gaz qui traverse la valve inspiratoire 52 est constant, 
et il est proportionnel a la section de passage du flux de 
gaz dans I'ouverture oblongue 66. Ainsi, le d§bit de gaz 
transmis aux voies aeriennes superieures du patient est 
determine avec precision. 20 
[0076] Le passage de la position fermee a la position 
predeterminee doit etre le plus rapide possible. En effet 
c'est au debut de la phase inspiratoire que le debit de 
gaz inspire par le patient est le plus important. Lorsque 
le passage de la position fermee a la position predeter- 25 
minee n'est pas assez rapide, le patient doit faire un ef- 
fort pour inspirer, ce qui provoque une gene. 
[0077] La rapidite du mouvement depend de plu- 
sieurs parametres, notamment de I'inertie des pieces en 
mouvement, des caracteristiques du moteur 94, ainsi 30 
que de Tangle de rotation a effectuer. 
[0078] De fagon a optimiser les performances de I'ap- 
pareil d'aide a la ventilation 10, les pieces en mouve- 
ment sont realisees dans des materiaux et selon des 
formes qui permettent de diminuer au maximum leur 35 
masse et leur inertie. 

[0079] Le moteur 94 permet une grande acceleration 
de fagon a atteindre le plus rapidement possible sa Vi- 
tesse maximale. 

[0080] L'angle de rotation a effectuer par le boisseau 40 
72 depend du profil de son bord d'extremite avant 80 
ainsi que du type de ventilation requis par le patient. 
[0081] Lorsque I'appareil d'aide a la ventilation 10 
fonctionne en mode d'assistance respiratoire par venti- 
lation volumetrique, il doit fournir au patient un volume *s 
de gaz predetermine. 

[0082] Au cours de la phase inspiratoire, le debit de 
gaz transmis au patient peut etre constant, certaines pa- 
thologies necessitent une evolution du debit qui peut 
etre par exemple croissante, decroissante ou sinusoi- so 
dale. 

[0083] Pource type de ventilation, Ic circuit de com- 
mande de I'appareil 1 0 commande la pression du gaz a 
la sortie de la source de gaz de facon que la difference 
de pression entre I'amont et I'aval de la valve inspiratoire 55 
52 soit maintenue constante. De plus, le circuit de com- 
mande de I'appareil 10 commande la rotation du bois- 
seau 72 de facon que la section de passage de I'orifice 



oblongue 66 permette la transmission du volume de gaz 
predetermine. 

[0084] Lorsque le debit doit etre constant au cours de 
la phase inspiratoire, le moteur 94 positionne le bois- 
seau 72 dans la position predeterminee permettant la 
transmission du volume de gaz predetermine. L'angle 
de rotation boisseau 72, qui depend du profile du bord 
d'extremite avant 80, est toujours inferieur a un tour. 
[0085] Si le debit de gaz doit varier au cours de la pha- 
se inspiratoire, le moteur 94 positionne le boisseau 72 
dans une position initiate, puis il provoque sa rotation 
au cours de la phase inspiratoire de facon que le volume 
de gaz transmis, au cours de la phase inspiratoire, cor- 
responde au volume de gaz predetermine. 
[0086] Lorsque I'appareil d'aide a la ventilation 10 
fonctionne en mode d'assistance respiratoire par venti- 
lation barometrique, il doit fournir au patient du gaz sous 
une pression predeterminee. 

[0087] Dans ce cas, le debit de gaz transmis au pa- 
tient peut etre eleve. De plus, c'est au debut de la phase 
inspiratoire que I'appel de gaz, et done le debit de gaz, 
par le patient est le plus important. 
[0088] II faut done que la valve inspiratoire 52 permet- 
te rapidement Ic passage du debit maximal do gaz a 
travers I'ouverture oblongue 66. 
[0089] Pource faire, le moteur 94 provoque la rotation 
du boisseau 72 de quelques degres de facon que la rai- 
nure 84 soit en vis-a-vis de I'ouverture oblongue 66. Ain- 
si, une faible rotation du moteur 94 permet de passer 
de la position fermee de la valve inspiratoire 52, a la 
position pleine ouverture permettant la transmission du 
debit maximal. 

[0090] Lors d'un tel type de ventilation, la source de 
gaz 12 est commandee par le circuit de commande, a 
partir de la valeur de la pression dans la conduite inspi- 
ratoire 1 4 fournie par les deuxiemes moyens de mesure 
58. 

[0091] Selon une variante, I'ouverture oblongue 66 
est elargie a Tune de ses extremites axiales de fagon a 
augmenter le debit du gaz dans la section de passage. 
[0092] Dans ce cas il est necessaire d'augmenter le- 
gerement l'angle de rotation du boisseau de fagon a de- 
gager completement I'ouverture oblongue 66 elargie. 
[0093] Avantageusement, I'elargissement est realise 
sur le trongon de I'ouverture oblongue 66 qui n'est de- 
couvert par la jupe 74 que lorsque la valve inspiratoire 
52 est en position de pleine ouverture. Ainsi, le debit 
maximum qui la traverse est augmente en mode baro- 
metrique, tandis que, en mode volumetrique, la preci- 
sion de regulation n'est pas diminuee. 
[0094] Lorsque I'appareil d'aide a la ventilation 10 
fonctionne en mode d'assistance respiratoire par venti- 
lation a percussions, au cours de la phase inspiratoire 
duquel I'appareil doit fournir au patient un debit oscillant 
autour d'un debit de gaz predetermine, le circuit de com- 
mande de I'appareil 10 commande une oscillation de la 
position du boisseau 72 autour d'une position angulaire 
predeterminee correspondant au debit predetermine. 
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Le circuit de commande permet aussi la commande de 
la pression fournie par ia source de gaz 12 de facon a 
assurer une difference de pression constante entre 
I'amont et I'aval de la valve inspiratoire 52. 
[0095] Ainsi. I'appareil d'aide a la ventilation 1 0 selon 
I'invention permet de reguler de facon precise et rapide 
le flux de gaz sous pression transmis au patient. 
[0096] Pour des raisons de securite, I'appareil d'aide 
a la ventilation 10comporte aussi deux soupapes 99 de 
mise a Tair libre. Ainsi, si la source 1 2 de gaz sous pres- 
sion ou la valve inspiratoire 52 venait a tomber en panne 
et a bloquer la circulation du flux d'air dans le bloc de 
distribution 50 lorsque le patient est en phase inspira- 
toire, les soupapes 99 de mise a I'air libre peuvent 
s'ouvrir lorsque la valeur de la depression dans le 
deuxieme trou 70 est inferieure a une valeur predeter- 
minee. Le patient peut ainsi aspirer de I'air exterieur. 
Dans ce cas, une valve expiratoire de I'appareil 10 est 
en position ouverte, de facon que le patient puisse ex- 
pirer I'air qu'il a aspire a travers les soupapes 99. 
[0097] L'invention propose aussi que la source de gaz 
12 sous pression comporte une machine electrique 
tournante 100, d'axe Y-Y, dont une extremite libre du ro- 
tor 1 02 est fixee sur une roue a aubcs 1 04. 
[0098] La roue a aube 1 04 est montee rotative autour 
de I'axe Y-Y, dans une volute de guidage 1 06 d'un carter 
108 

[0099] Lorsque la machine electrique tournante 100 
est alimentee electriquement, elle provoque la rotation 
de la roue a aubes 104 qui entraine, dans la volute de 
guidage 106, un flux gazeux depuis une entree axiale 
d'aspiration d'air 105 vers I'orifice de sortie 107. Le flux 
de gaz est transmis au patient. La source de gaz 12 
fonctionne alors en mode "ventilateur". 
[0100] II est avantageux que le carter 108 comporte 
au moins un point 110, debouchant dans la volute 106, 
d'injection d'au moins un gaz qui est fourni par une sour- 
ce amont de gaz sous pression, non representee, sous 
une seconde pression superieure a la premiere pres- 
sion du gaz transmis au patient qui est ici appele gaz 
d'assistance. 

[0101] Le gaz injecte dans la volute 106, au point d'in- 
jection 11 0 : sous la seconde pression, peut alors per- 
mettre alors d'entramer en rotation la roue a aubes 104, 
ainsi q ue le rotor 1 02 de la machine electrique tournante 
100. 

[0102] La machine electrique tournante 100 fonction- 
ne alors en mode de generatrice d'energie electrique. 
[0103] Avantageusement, de facon que la machine 
electrique tournante produise le maximum d'energie 
electrique, le flux d'au moins un gaz sous une seconde 
pression est injecte dans le carter 108 selon une direc- 
tion sensiblement tangentielle a la volute 106. 
[0104] Une telle source de gaz 12 permet alors d'aug- 
menter I'autonomie de I'appareil d'aide a la ventilation 
10. En effet, I'energie electrique produite peut etre utili- 
see par tous les organes consommateurs d'energie 
electrique tels que le moteur 94 et le circuit de comman- 



de. De plus, I'energie electrique produite peut permettre 
d'alimenter et de recharger les batteries d'accumula- 
teurs electriques de I'appareit 10. 
[0105] La source de pression amont consiste par 

5 exemple, au moins partiellement, en un circuit de gaz 
sous pression disponible en milieu hospitalier 
[0106] La source de pression amont peut aussi fournir 
a I'appareil un gaz therapeutique tel que de I'oxygene. 
[01 07] Le dosage de la quantite de gaz therapeutique 

10 injectee est avantageusement realise par une valve de 
dosage comportant un corps et un boisseau, de facon 
similaire a la valve inspiratoire 52. Ainsi, I'ouverture de 
cette valve de dosage du gaz therapeutique peut etre 
commandee de facon proportionnelle a I'ouverture de 

'5 ia valve inspiratoire 52. 

[0108] Lorsque de I'air sous pression est fourni en 
permanence a I'appareil d'aide a la ventilation 10, I'ener- 
gie electrique produite par la machine electrique tour- 
nante 100 peut etre suffisante au fonctionnement de 

20 i'appareil d'aide a la ventilation 10. Dans ce cas, Tali- 
mentation electrique de I'appareil 10 par le secteur peut 
etre supprimee. Cela permet defaciliter la manipulation 
de I'appareil 10 puisqu'il n'est pas relie au secteur par 
un fil electrique. 

25 [0109] La source de pression amont peut aussi etre 
un reservoir de gaz sous pression qui peut etre dispose 
a proximite de I'appareil d'aide a la ventilation 10. La 
source de pression amont peut aussi etre integree a 
I'appareil 10. 

30 [0110] Avantageusement, des moyens de regulation 
de pression, non represents, sont interposes entre la 
source de pression amont et le point d'injection 1 1 0. Ain- 
si, la source de pression amont peut fournir du gaz sous 
une pression superieure a celle sous laquelle il doit etre 

35 injecte dans le point d'injection 110, les moyens de re- 
gulation de la pression permettant d'adapter la pression 
du gaz injecte, de facon a permettre un rendement op- 
timal de la machine electrique tournante 100. 
[0111] Les moyens de regulation de pression peuvent 

40 etre un detendeur de gaz. 

[0112] De facon que I'appareil d'aide a la ventilation 
10 puisse etre utilise par une grande diversite de pa- 
tients, e'est a dire aussi bien par des patients ayant une 
certaine mobilite tels que des patients valides soignes 

45 a domicile que par des patients alites, notamment en 
milieu hospitalier, l'invention propose que I'appareil 
d'aide a la ventilation 10 soil de conception modulaire. 
[0113] A cet effet appareil d'aide a la ventilation 10, 
est destine notamment aux patients ayant une certaine 

so mobilite et necessitant un materiel simple. Ieger : mania- 
ble et robuste. L'appareil d'aide a la ventilation 10 qui 
comporte alors un circuit dit "circuit simple" 118, e'est- 
a-dire que la conduite inspiratoire 14 comporte a proxi- 
mite du patient une valve expiratoire 120, conforme- 

55 ment a la figure 13. 

[0114] La valve expiratoire 120 est pilotee de facon a 
rester fermee lors de la phase inspiratoire et de s'ouvrir 
lors de la phase expiratoire. 
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[01 1 5] Dans certains cas, lors de la phase expiratoire, 
il est necessaire d'appliquer sur la valve expiratoire 1 20 
une pression d'expiration positive permettant de com- 
penser une pression intrinseque aux poumons du pa- 
tient. 

[0116] Ainsi. le bloc de distribution comporte des 
moyens de pilotage 122 qui permettent d'une part 
d'ouvrir et de termer la valve expiratoire 120 lors des 
phases expiratoire et inspiratoire du patient et, d'autre 
part, de piloter la valeur de la pression d'expiration po- 
sitive (Pep). 

[0117] Le pilotage de la valve expiratoire 120 peut 
etre obtenu par Papplication d'une pression sur une pa- 
roi mobile de la valve 120 permettant, ou non, I'evacua- 
tion vers I'exterieur du gaz expire par le patient. 
[0118] De fagon connue, les moyens de pilotages 
component un compresseur, par exemple du type a pa- 
lette(s) ou a membrane(s) pour piloter la valeur de la 
pression expiraloire positive. 

[0119] Lors de son fonctionnement, le compresseur 
permet de fournir periodiquement un volume de gaz de- 
termine. II est necessaire d'agencer une chambre de 
stockage qui forme reserve de gaz, et permet d'aug- 
mentcr et de stabiliser la pression du gaz foumi. Un ori- 
fice de sortie de la chambre est relie a la valve expira- 
toire 120, de facon notamment a appliquer une pression 
de pilotage sur sa paroi mobile. 
[01 20] De f aibles variations de la pression de pilotage 
provoquent des oscillations de la paroi mobile de la val- 
ve 120, ainsi qu'une instability de la pression expiratoire 
positive. Cette instability peut provoquer une gene du 
patient. 

[0121] Un tel type de compresseur ne permet pas un 
fonctionnement optimal de I'appareil 10 d'aide a la ven- 
tilation. A chaque fois qu'il foumit un volume de gaz de- 
termine, ia chambre de stockage ne permet pas de sta- 
biliser completement la pression, ce qui provoque une 
variation de la pression expiratoire positive. 
[0122] De plus, il est necessaire de trouver un com- 
promis entre le debit de la pompe et la stabilite de la 
pression expiratoire positive. En effet, un compresseur 
fournissant un debit des gaz important provoque des va- 
riations de la pression expiratoire positive qui sont plus 
importantes quecelles provoquees par un compresseur 
fournissant un debit de gaz plus faible. Cependant, un 
debit de gaz important est necessaire pour permettre 
un pilotage rapide de la valve 120 qui assure un confort 
optimal au patient. 

[0123] De facon a remedier a ces inconvenients, I'in- 
vention propose que les moyens de pilotage 122 com- 
ponent un ventilateur constitue d'une machine electri- 
quc tournantc. ainsi quo d'une roue a aubes, dc facon 
similaire a la source de gaz 12 decrite precedemment. 
[01 24] Ainsi. la machine electrique tournante du ven- 
tilateur est commandee par le circuit de commande de 
facon que la pression de sortie du gaz comprime cor- 
responde a la valeur de la pression d'expiration positive. 
[01 25] Un tel ventilateur presente une faible inertie ce 



qui permet de fournir rapidement un debit de gaz impor- 
tant sous une pression determinee. Ainsi, le pilotage 
des moyens 120 est rapide. 

[01 26] De plus, la pression de sortie du ventilateur est 

5 sensiblement constante, ce qui permet de supprimer la 
chambre de stockage et d'assurer une stabilite optimale 
de la pression expiratoire positive. 
[0127] De plus, le circuit de commande de I'appareil 
1 0 commande la pression de sortie du ventilateur a par- 

10 tir de la pression du gaz expire par le patient. Ainsi la 
pression expiratoire positive est independante du debit 
du gaz expire par le patient, ainsi que de I'eventuelle 
valeur du debit de fuite de la source de gaz 12. 
[01 28] Un conduit 1 24 permet de relier les moyens de 

15 pilotage 122 a la valve expiratoire 120 de facon que le 
gaz comprime applique un effort, sur une membrane 
mobile de la valve expiratoire 120, pour provoquer son 
ouverture lorsque la pression du gaz expire par le pa- 
tient est superieure a la pression d'expiration positive. 

20 [0129] Pour faciliter le raccordement entre le conduit 
1 24 et les moyens de pilotage 1 22, le bloc de distribution 
50 comporte un connecteur 1 21 , represents notamment 
aux figures 5 et 7. 

[01 30] La pression et le debit du gaz comprime circu- 
25 lant dans le conduit 1 24 sont tres faibles. Ainsi, le con- 
duit 124 peut etre flexible et de petites dimensions. 
[0131] De facon a controler I'air expire par le patient, 
I'appareil d'aide a la ventilation 10 comporte des 
moyens de mesure 126 qui determinent le debit du gaz 
30 qui circule dans la conduite inspiratoire, lors de la phase 
expiratoire. Les valeurs determinees sont ensuite trai- 
tees par les moyens de commande 34 de fagon a esti- 
mer le volume de gaz expire par le patient. 
[0132] Le bloc de distribution 50 integre les moyens 
35 de mesure 126 qui consistent ici en deux capteurs de 
pression 125. 

[0133] Ces deux capteurs 125 sont relies a deux pri- 
ses de pression 127 de la conduite inspiratoire 14 par 
I'intermediaire de deux conduits 129. 

40 [01 34] Les prises de pression sont agencees de part 
et d'autre d'un organe 128 situe a proximite du masque 
15 et qui a pour fonction de provoquer une chute de 
pression. Les moyens de commande 34 determinent 
alors le volume expire par le patient a partir de I'infor- 

45 mation representative de la difference de pression four- 
nie par les deux capteurs 125. 

[01 35] Ainsi, lorsque I'appareil 1 0 est equipe d'un cir- 
cuit simple 118, la valve expiratoire 120 ainsi que les 
deux prises de pression 127 sont reliees aux moyens 

50 de pilotage 122 et aux moyens de mesure 126 respec- 
tivement par des conduits 124, 129 flexibles et de peti- 
tes dimensions, dc fagon que le circuit simple 118 d'as- 
piration soit maniable, leger et peu encombrant ce qui 
permet une utilisation facile du masque 15. 

55 [0136] De plus, le circuit simple 118 utilise des corn- 
posants, tels que la valve expiratoire 120, robustes et 
peu couteux. 

[0137] Le bloc de distribution 50 comportant les 
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moyens de pilotage 122, ainsi que les moyens de me- 
sure 126, peuvent aussi etre utilises pour un appareil 
d'aide a la ventilation 1 0 comportant un circuit dit "circuit 
double" 132 du type de celui represents a la figure 15. 
[0138] L'appareil d'aide a la ventilation 10 comporte 
alors une conduite inspiratoire 14 et une conduite expi- 
ratoire 130 qui sont reliees entre elles a proximite du 
masque 15. 

[0139] Dans ce cas, I'extremite aval de la conduite 
d'expiration 130 comporte un module 134 qui est fixe 
sur le bloc de distribution 50. 

[01 40] Le module 1 34 comporte I'organe depression- 
naire 1 28 ainsi qu'une valve expiratoire 1 20 qui sont re- 
lies aux moyens de mesure 1 26 et aux moyens de pilo- 
tage 122 respectivement par les conduits 124, 129 rea- 
lises dans un module 134. 

[0141] Des elements d'etancheite sont interposes 
autour des extremites libres des conduits 124, 129 de 
facon a eviter loule fuile qui perlurberait la mesure du 
volume expire ou la commande de la pression d'expira- 
tion positive de la valve expiratoire 120. 
[0142] La longueur des conduits 124, 129 etant tres 
faible, la valeur de la pression d'expiration positive et la 
mesure du volume expire sont tros precises. 
[01 43] L'appareil d'aide a la ventilation 1 0 equipe d'un 
circuit double 132 peut etre destine a des patients dont 
I'etat de sante est critique. II est alors necessaire de sup- 
primer toutes les perturbations pouvant diminuer ses 
performances. 

[0144] On recense deux causes principals de la di- 
minution des performances qui sont la condensation 
dans la conduite d'expiration 130 et la resistance a 
I'ouverture de la valve expiratoire 120. 
[0145] En effet, la condensation dans la conduite 
d'expiration 130, et notamment dans le troncon situe 
dans le module 1 34, peut perturber la mesure du volume 
expire, ainsi que le fonctionnement de la valve expira- 
toire 120. 

[01 46] De facon a minimiser, voir a supprimer, la con- 
densation, notamment a Textremite aval de la conduite 
d'expiration 1 30, le module 1 34 est chauff e pour provo- 
quer Pevaporation des particules d'eau formees. 
[0147] De plus, le troncon d'extremite aval de la con- 
duite d'expiration 130 est globalement incline de facon 
que son extremite libre aval soit au niveau le plus bas 
de la conduite 130, de facon a faciliter I'evacuation des 
condensals. 

[0148] En general, la valve expiratoire 1 20 des appa- 
reils 1 0 d'aide a la ventilation equipes d'un circuit double 
132 est de la forme "valve ballon" dans laquelle une 
pression d'air a I'interieur d'un ballon 1 36 force une paroi 
mobile 137 dc celui-ci a sc plaqucr contre un siege an- 
nulare 138 pour obturer un orifice d'entree de la valve. 
Lorsque la pression a I'entree de la valve 120 est supe- 
rieure a la pression a I'interieur du ballon 136, la valve 
1 20 est alors susceptible de s'ouvrir en permettant ainsi 
le passage du gaz au travers de la valve 120, genera- 
lement vers I'atmosphere. 



[0149] Un tel type de valve permet une bonne maitrise 
de la pression d'expiration positive lorsque Ton est dans 
un regime etabli. Cependanl lors de la phase d'ouver- 
ture de la valve 120, la pression qui doit regner dans la 
5 conduite expiratoire 130 doit etre superieure a la pres- 
sion expiratoire positive. La difference entre ces deux 
pressions provient de la deformation elastique du ballon 
136. 

[0150] Or e'est en general au debut de la phase expi- 
10 ratoire que le debit expire par le patient est le plus im- 
portant. La surpression provoquee par la deformation 
elastique du ballon peut alors entrainer une gene pour 
le patient. 

[0151] Ainsi, il est avantageux d'equiper les moyens 

'5 de pilotage 1 22 de la pression d'expiration positive d'un 
systeme d'aide a I'ouverture de la valve expiratoire 1 20. 
Un tel systeme permet, lors de la phase d'ouverture de 
la valve expiratoire 120, d'appliquer une pression qui 
correspond a la difference entre la pression d'expiration 

20 positive et la pression a appliquer pour provoquer 
Pouverture de la valve expiratoire 120. 
[01 52] Le systeme d'aide a I'ouverture de la vanne ex- 
piratoire 120 peut aussi comporter un actionneur elec- 
tromagnetiquc dont un element mobile est relic a la pa- 

25 roi mobile 137. Ainsi, lors de I'ouverture de la valve ex- 
piratoire 120, I'element mobile de I'actionneur electro- 
magnetique applique sur la paroi mobile 137 un effort 
equivalent a I'effort resistant du a la deformation elasti- 
que du ballon 136. 

30 [01 53] Un tel systeme d'aide a I'ouverture la vanne ex- 
piratoire 120 permet de combiner la rapidite de I'action- 
neur electromagnetique, lors de Pouverture de la valve 
expiratoire 120, et la stabilite du pilotage de la pression 
expiratoire positive par les moyens 122 lorsque la valve 

35 expiratoire 120 est ouverte. 

[0154] Lorsque la pression a appliquer pour provo- 
quer I'ouverture de la valve expiratoire 1 20 est superieu- 
re a la pression d'expiration positive, les moyens de pi- 
lotage 122 doivent appliquer une depression dans le 

40 ballon 136. 

[0155] L'appareil d'aide a la ventilation 10 peut ainsi 
etre utilise indifferemment avec un circuit simple 1 1 8 ou 
un circuit double 1 32. L'appareil 1 0 peut alors etre utilise 
indifferemment en milieu hospitaller ou a domicile. 

45 [0156] De facon a faciliter I'adaptation du circuit sim- 
ple 1 1 8 et du circuit double 1 32 sur le bloc de distribution 
50, l'appareil d'aide a la ventilation 10 comporte des 
connecteurs, permettant de raccorder indifferemment 
les moyens de pilotage 122 et les moyens de mesure 

50 1 26 et aux conduits 1 24, 1 29 respectivement d'un circuit 
simple 118 ou d'un circuit double 132. 
[0157] Lc bloc de distribution 50 comporte aussi des 
moyens de fixation, non represents, du module 134. 
[01 58] Les moyens de fixation peuvent etre des tarau- 

55 dages dans lesquels sont visses des elements filetes. 
lis peuvent aussi comporter des elements qui cooperent 
de facon elastique avec des elements complementaires 
du module 1 34 T de facon que ce dernier puisse etre fixe 
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au bloc de distribution 50 par engagement des elements 
complementaires. 

[0159J Selon une variante. non representee, la valve 
inspiratoire permet d'evacuer vers ('atmosphere au 
moins une partie du gaz fourni par la source de gaz 1 2, 5 
lors de certaines phases du cycle d'aide a la ventilation 
de I'appareil 10, et notamment lors de la phase expira- 
toire. Le document FR-A-2. 714.837 decritet represente 
une valve de ce type. 

[0160] ^invention propose que la paroi cylindrique 10 
annulaire du corps tubulaire de la valve inspiratoire 
comporte une seconde ouverture ou lumiere qui est 
d'orientation sensiblement perpendiculaire a la premie- 
re ouverture. La seconde ouverture permet alors de re- 
lier I'interieur du corps tubulaire et I'exterieur de I'appa- '5 
reil. . 

[01 61 ] Le profit du bord d'extremite axiale avant de la 
jupe a alors une forme generate en.V. 
[0162] Selon celle varianle, la source de gaz fournil 
un flux de gaz constant, la regulation du flux transmis 20 
au patient etant alors realisee par la position angulaire 
de la jupe dans le corps. 

[0163] La premiere et la seconde ouvertures sont 
agencecs Tune par rapport a I'autre de facon que la jupe 
puisse les obturer, ou non, de maniere totale ou partiel- 25 
le. 

[0164] En effet, par exemple en mode d'assistance 
respiratoire par ventilation barometrique, lors de la pha- 
se inspiratoire, la jupe obture totalement la seconde 
ouverture, de facon que Pintegralite du flux de gaz fourni 30 
par la source 12 soit transmise a la conduite principale 
inspiratoire. 

[0165] Lors de la phase expiratoire, la jupe obture to- 
talement (ou partiellement pour permettre le passage 
du debit de fuite) la premiere ouverture. 35 
[01 66] De facon a eviter une augmentation de la pres- 
sion a la sortie de la source de gaz, la position angulaire 
de la jupe permet Pouverture de la deuxieme ouverture 
pour evacuer le gaz vers Patmosphere. 
[01 67] Avantageusement, la forme et la position de la *o 
premiere et de la seconde ouvertures, ainsi que de la 
jupe du boisseau sont telles que la section de passage 
cumulee du gaz a travers la premiere et la seconde 
ouverture est constante, quelle que soit la phase de 
fonctionnement de I'appareil d'aide a la ventilation. 

Revendications 

1 . Appareil d'aide a la ventilation (1 0) d'un patient qui 50 
respire par des cycles successifs dont chacun com- 
porte unc phase inspiratoire et unc phase expira- 
toire, du type qui comporte : 

une source de gaz (12) sous pression dont un 55 
orifice de sortie fournit un flux de gaz sous pres- 
sion destine a etre transmis aux voies aerien- 
nes superieures du patient ; 
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un bloc de distribution (50) du flux de gaz sous 
pression qui comprend un circuit de transmis- 
sion (52) qui relie I'orifice de sortie (107) de la 
source de gaz (12) a une premiere extremite 
libre (54) d'une conduite principale inspiratoire 
(14) sur la seconde extremite libre de laquelle 
est fixe un masque (1 5) : notamment du type fa- 
cial, destine a etre porte par le patient ; et 
une valve inspiratoire (54) de regulation dudit 
flux de gaz qui est interposee dans le circuit de 
transmission (52), qui est commandee par un 
circuit de commande de I'appareil 10, en fonc- 
tion notamment des valeurs du debit et de la 
pression du gaz dans la conduite principale 
(14), et qui est realisee sous la forme d'un dis- 
tributee rotatif, 

caracterise en ce que la valve inspiratoire 
(54) de regulation du flux de gaz comporte un corps 
(62) de valve tubulaire comportant, dans sa paroi, 
une ouverture oblongue longitudinale (66) qui per- 
met la transmission du flux de gaz depuis I'orifice 
de so rtie ( 1 07) de la source de gaz ( 1 2) a la premie- 
re extremite libre de la conduite principale inspira- 
toire (14) et comporte, un boisseau (72) qui est 
monte mobile en rotation dans le corps (62), qui est 
ferme a I'une de ses extremites axiales et dont un 
bord d'extremite axiale (80) oppose a son extremite 
fermee est profit de facon a provoquer, lors de la 
rotation du boisseau (72), la variation progressive 
de la section de passage de Pouverture oblongue 
(66) permettant la transmission du flux de gaz. 

2. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon la reven- 
dication precedente, caracterise en ce que i'orifice 
de sortie (107) de la source de gaz (12) debouche 
dans la premiere extremite libre d'un premier trou 
(64) dont la seconde extremite libre est obturee par 
Pextremite fermee du boisseau (72), et en ce que 
le bloc de distribution (50) comporte un evidement 
(68) qui debouche d'une part en vis-a-vis de Pouver- 
ture oblongue longitudinale (66) de laquelle il est 
complementaire et, d'autre part, dans un deuxieme 
trou (70) borgne sur Pextremite libre duquel est fixee 
(a premiere extremite libre de la conduite principale 
inspiratoire (14). 

3. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon Tune des 
revendications 1 ou 2, caracterise en ce que le 
boisseau (72) est entraine en rotation par un moteur 
(94), notamment du type pas a pas, commande par 
le circuit de commando de I'appareil (10). 

4. Appareil d'aide a la ventilation (1 0) selon I'une quel- 
conque des revendications precedentes, caracte- 
rise en ce que le boisseau (72) comporte un dis- 
positif d'indexation (96) de sa position angulaire. 
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5. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon Tune quel- 
conque des revendications precedentes, caracte- 
rise en ce que le circuit de commande de I'appareil 
(10) commande la position angulaire du boisseau 
(72) et la pression foumie par la source de gaz (12) 5 
de facon que la section de passage permette la 
transmission au patient du volume de gaz predeter- 
mine. 

6. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon Tune quel- M> 
conque des revendications precedentes, caracte- 
rise en ce que le circuit de commande de I'appareil 
(10) commande la position angulaire du boisseau 
(72) de f aeon que la section de passage correspon- 

de a la totalite de I'ouverture oblongue (66) et, en '5 
ce que le circuit de commande de I'appareil (10) 
commande la pression fournie par la source de gaz 
(12), pour que la pression du gaz dans la conduite 
inspiratoire (14) soil la pression de gaz predetermi- 
nee. 20 

7. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon la reven- 
dication precedente, caracterise que le circuit de 
commando de I'appareil (10) commando I'oscilla- 
tion de la position angulaire du boisseau (72) autour 25 
d'une position predeterminee correspondant au de- 
bit predetermine et commande la pression fournie 

par la source de gaz (12). 

8. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon I'une quel- so 
conque des revendications precedentes, caracte- 
rise en ce que la source de gaz (1 2) sous pression 
comporte une machine electrique toumante (100), 
pilotee en vitesse par le circuit de commande, dont 
une extremite libre du rotor (1 02) entraTne en rota- 35 
tion une roue a aubes (1 04) qui entralne le flux ga- 
zeux dans une volute de guidage (106) d'un carter 
(108), lorsque la machine electrique tournante 
(100) est alimentee electriquement. 

40 

9. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon la reven- 
dication precedente, caracterise en ce que le car- 
ter (108) comporte au moins un point d'injection 
(110), debouchant dans la volute (106), d'au moins 
un gaz comprime qui est fourni par une autre source 
de pression amont, sous une seconde pression su- 
perieure a la premiere pression, el en ce que le gaz 
comprime sous la seconde pression est susceptible 
d'entrainer en rotation la roue a aubes (1 04) ainsi 
que le rotor de la machine electrique tournante so 
(1 00), de facon que le gaz sous pression soit fourni 

au patient sous la premiere pression et que la ma- 
chine electrique tournante (100) fonctionne en ge- 
neratrice d'energie electrique et produise de I'ener- 
gie electrique. 55 
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d'au moins un gaz sous une seconde pression est 
injecte dans le carter (108) selon une direction sen- 
siblement tangentielle a la volute (106). 

11. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon I'une des 
revendications 9 ou 10, caracterise que la source 
de pression amont consiste au moins partiellement 
en un circuit de gaz sous pression, disponible en 
milieu hospitalier. 

1 2. Appareil d'aide a la ventilation (1 0) selon I'une quel- 
conque des revendications 9 a 1 1 , caracterise en 
ce que la source de pression comporte un reservoir 
de gaz sous pression. 

13. Appareil d'aide a la ventilation (10) respiratoire se- 
lon la revendication precedente, caracterise en ce 
que le reservoir est integre a I'appareil d'aide a la 
ventilation (10). 

14. Appareil d'aide a la ventilation (10) respiratoire se- 
lon I'une quelconque des revendications 9 a 13, ca- 
racterise en ce que le gaz sous la seconde pres- 
sion est compose au moins partiellement d'air. 

15. Appareil d'aide a la ventilation (10) respiratoire se- 
lon I'une quelconque des revendications 9 a 14, ca- 
racterise en ce que le gaz comprime sous la se- 
conde pression est compose au moins partielle- 
ment d'un gaz therapeutique. 

16. Appareil d'aide a la ventilation (1 0) selon la reven- 
dication precedente, caracterise en ce que le gaz 
therapeutique est de I'oxygene. 

1 7. Appareil d'aide a la ventilation (1 0) selon Tune quel- 
conque des revendications 9 a 1 6, caracterise en 
ce que des moyens de regulation de pression sont 
interposes entre ladite autre source de pression 
amont et le point d'injection (110). 

18. Appareil d'aide a la ventilation (1 0) selon I'une quel- 
conque des revendications 9 a 1 7, caracterise en 
ce qu'il comporte une valve de dosage du gaz corn- 
prime sous la seconde pression, dont I'ouverture 
est commandee de facon proportionneile a I'ouver- 
ture de la valve inspiratoire (54). 

19. Appareil d'aide a la ventilation (10) respiratoire se- 
lon I'une quelconque des revendications 8 a 18, ca- 
racterise en ce que Penergie electrique fournie par 
la machine electrique tournante (100), fonctionnant 
en generatrice, alimente au moins partiellement les 
systemes consommateurs d'electricite de I'appareil 
(10). 



10. 



Appareil d'aide a la ventilation (10) selon la reven- 
dication precedente, caracterise en ce que le flux 



20. Appareil d'aide a la ventilation (10) respiratoire se- 
lon I'une quelconque des revendications 9 a 1 9, ca- 
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racterise en ce que I'energie electrique produite 
par la machine electrique tournante (1 00), fonction- 
nant en generatrice, alimente et charge au moins 
partiellement une batterie d'accurnulateurs de I'ap- 
pareil (10). 5 

21. Appareil d'aide a la ventilation (10) respiratoire se- 
lon Tune quelconque des revendications 9 a 20, ca- 
racterise en ce que i'energie electrique produite 
par la machine electrique tournante (1 00) est supe- to 
rieure a I'energie electrique consommee par les 
systemes consommateurs d'electricite, de fagon 
que I'appareii d'aide a la ventilation ( 1 0) respiratoire 
soit autonome. 

15 

22. Appareil d'aide a la ventilation (10) respiratoire se- 
lon I'une quelconque des revendications preceden- 
tes, caracterlse en ce que le bloc de distribution 
(50) comporte des moyens de pilotage (122) qui 
permettent de piloter I'ouverture et la fermeture 
d'une valve expiratoire (120) qui est agencee indif- 
feremment dans la conduite inspiratoire (14) d'un 
circuit simple (118) ou dans la conduite expiratoire 
(130) d'un circuit double (132). 

25 

23. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon la reven- 
dication precedente, caracterlse en ce que, lors- 
que qu'il comporte un circuit double (132), la vanne 
expiratoire (1 20) est agencee dans un module (134) 

qui est fixe sur le bloc de distribution (50) et qui com- 30 
porte un conduit (124) de fagon a relier les moyens 
de pilotage (122) a la vanne expiratoire (120). 

24. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon I'une des 
revendications 22 ou 23, caracterlse en ce que les 35 
moyens de pilotage (122) permettent d'appliquer a 

la valve expiratoire (120) une pression expiratoire 
positive, et en ce que la pression expiratoire posi- 
tive est fournie par un ventilateur 

40 

25. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon I'une quel- 
conque des revendications precedentes, caracte- 
rlse en ce que le bloc de distribution (50) comporte 
des moyens de mesure (126) qui determinent le de- 
bit du gaz qui circule, lors de la phase expiratoire, 
dans la conduite inspiratoire (14) d'un circuit simple 
(118), ou dans la conduite expiratoire (1 30) d'un cir- 
cuit double (132). 

26. Appareil d'aide a la ventilation (10) selon la reven- so 
dication precedente, caracterise en ce que, lors- 
que qu'il comporte un circuit double (132), il com- 
prend un module (134) qui est fixe sur le bloc de 
distribution (50) et qui comporte au moins un con- 
duit (129) qui relie les moyens de mesure (126) a 55 
la conduite expiratoire (130). 
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